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Sammendrag 
 
Å bli tilbudt et verdig tjenestetilbud er et fastsatt krav i loven. Men hva er egentlig et 
verdig tjenestetilbud og gis det et verdig tjenestetilbud i Molde kommune slik loven 
krever?  
 
Oppgaven tar for seg hva som ligger i verdighetsbegrepet ifølge helse- og 
omsorgstjenesteloven § 4-1 bokstav b, hvilken oppfatning respondentene har angående 
verdighetsbegrepet, og om det faktisk gis et verdig tilbud i Molde kommune, slik loven 
krever. Jeg har avgrenset oppgaven til å gjelde de eldre. 
 
En av grunnene til at jeg valgte å se nærmere på om kommunen tilbyr et verdig 
tjenestetilbud til de eldre, og hva dette tilbudet faktisk innebærer, er fordi det er, og har 
vært et aktuelt mye diskutert tema, både politisk og gjennom media. 
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1. Problemstilling 
 
I kapittel 4 i Helse- og omsorgstjenesteloven pålegges det krav til forsvarlighet, 
pasientsikkerhet og kvalitet. Kommunens ansvar, etter helse- og omsorgstjenesteloven § 4-
1, 1. ledd bokstav b, innebærer at «den enkelte pasient eller bruker skal gis et verdig 
tilbud». Dette stiller store krav til kommunen. 
  
Problemstillingen min blir derfor: Gis det et verdig tjenestetilbud til de eldre i Molde 
kommune, slik loven krever?  
 
«Tjenestetilbudene» gjelder i hovedsak sykehjem og praktisk bistand. Jeg vil gå inn i 
forarbeidene i loven for å se hva loven legger i verdighetsbegrepet og et «verdig 
tjenestetilbud». Jeg vil finne ut om eldrerådet og fagseksjonen er enig i hva lovens 
definisjon av verdighet er, og se videre på om de opplever at verdighet er en del av 
tjenestetilbudet som blir lagt frem i dag.   
Jeg synes det er interessant å høre hva eldrerådet synes, da de representerer de eldre i 
Molde kommune, og taler på vegne av de. Jeg vil også intervjue fagseksjonen da det er de 
som har ansvar for blant annet å planlegge, kvalitetssikre og ha tilsyn med alle 
virksomheter innen pleie og omsorg.  
 
Gjennomføringen av et verdig tjenestetilbud har lenge vært et stort og omdiskutert tema på 
landsbasis. Både det å få et verdig tilbud på sykehjemmet og tilstrekkelig hjelp i eget hjem 
kan være vanskelig, til tross for høy alder og skrøpelighet. Molde kommune har tidligere 
fått kritikk for å stue sammen både to og tre brukere ufrivillig sammen på Glomstua hvor 
det er planlagt enerom. 
 
TV2 Nyhetene gjorde en undersøkelse blant norske sykehjem 20. august 2013, som gikk ut 
på å spørre de ansatte (sykepleiere, hjelpepleiere og ledere) ved samtlige sykehjem i Norge 
om tilstanden ved deres sykehjem.  
Ifølge TV2, mener 2 av 3 ansatte at manglende ressurser går utover en forsvarlig og verdig 
omsorg ved norske sykehjem. Videre går det frem at ca. 20 prosent av pleierne mener at 
sykehjemmet de selv jobber på gir uverdig behandling (TV2 Nyhetene, 2013). Når til og 
med de ansatte synes sykehjemmet de jobber på gir en uverdig behandling, kan man anta 
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at de eldre også kan føle på dette. 
 
Doktor Arnt L. Grav har også uttrykket sin misnøye om gjennomføringen av et verdig 
tjenestetilbud i et leserbrev til gjengangeren.no. «De gamle som klarer å komme seg 
gjennom nåløyet og får et langtidsopphold på sykehjem, er nå vanligvis mye sykere om en 
sammenlikner dem med de som fikk sykehjemsplass for 20-30 år siden», konstaterer han. 
Det innebærer både belastning og lidelse for eldre pasienter, og sliter også på deres 
pårørende. 
Han snakker videre om at hjemmetjenesten har så knappe tidsmarginer at det kun er tid til 
det absolutte nødvendige, og det blir ikke tid til å forsikre seg om at de gamle får 
tilstrekkelig ernæring. Når uforsvarlige situasjoner fortsetter å oppstå, fraktes pasienter 
med ambulanse mellom hjem og sykehus, i stedet for til den riktige adressen: sykehjemmet 
(gjengangeren.no). 
Dette er etter min mening et uverdig tilbud fra kommunen, noe som også bryter 
intensjonene med helse- og omsorgstjenesteloven § 4-1, 1. ledd, bokstav b. 
 
1.1 Bakgrunn for valg av tema 
Helt siden vi begynte å studere velferdsrett i begynnelsen av tredje semesteret i juss og 
administrasjon, har jeg hatt en interesse av å studere dette videre og koble det opp mot 
virkeligheten. Loven har så store krav og forventninger til kommunene, men det er ikke 
alltid kommunene greier å tilfredsstille disse kravene. Gjennomføringen av å gi «et verdig 
tilbud» har vist seg å være en stor utfordring for noen kommuner. 
I følge Nasjonal helse- og omsorgsplan for 2011–2015, er det et overordnet mål at 
helsetilbudet skal være likeverdig i ulike deler av landet. Slik er det ikke nå. Tilbudene 
hver enkelt kommune gir, kan variere i stor grad. Tjenestetilbudene beskrives som diffuse 
og varierte fordi det er opp til hver enkelt kommune å avgjøre hvordan tilbudene skal 
håndteres og hvilke tilbud som skal bli lagt frem for brukerne. 
 
1.2 Avgrensning 
Jeg har valgt å kun konsentrere meg om Molde kommune, og spesifisere målgruppen min 
til å gjelde kun de eldre. Her definerer jeg «eldre» som personer over 70 år. Dette betyr at 
jeg kun får tatt for meg en liten gruppe i samfunnet, og jeg får heller gå i dybden av denne 
gruppen i kommunen.   
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2. Metode og Forskningsetikk 
Jeg vil prøve å finne sentrale funn ved analysemetoder ved hjelp av vitenskapelig metode. 
Metode kan defineres som «en systematisk måte å undersøke virkeligheten på» 
(Halvorsen, 1993), eller med andre ord: «en fremgangsmåte for å komme frem til ny 
kunnskap» (Tranøy, 1989). 
 
2.1 Kvalitativ metode 
Intervjuet som jeg skal bruke er en kvalitativ undersøkelse der intervjuet er åpent og 
individuelt. Det åpne individuelle intervjuet kjennetegnes ved at den som intervjuer og 
respondenten prater sammen i en vanlig dialog. Her ligger det ingen eller svært få 
begrensninger på hva respondenten kan si. Denne type intervju egner seg best når relativt 
få enheter undersøkes. Dette er blant annet fordi det å foreta personlige, individuelle 
intervjuer er tidskrevende. Et intervju kan fort ta mellom en og to timer, ofte mer. Det går 
ofte like lang tid til å administrere intervjuet som det går med til å foreta selve intervjuet 
(Jacobsen, 2005). 
Personlige intervjuer er en klar form for individualisering, og får frem den enkelte 
respondent sine holdninger og oppfatninger. Her må vi avklare den enkeltes forståelse, og 
hva slags mening som legges i ulike forhold. Dermed er denne metoden også tett knyttet til 
det vi tidligere kalte et fortolkende eller et konstruktivistisk vitenskapssyn (Jacobsen, 
2005). 
 
Kvalitative data er informasjon som er samlet inn i form av ord – enten nedtegnet i notater 
eller tatt opp på bånd – og ikke i form av tall. På grunn av sin form vil disse metodene 
nesten alltid være intensive, det vil si at de går i dybden på et fåtall enheter. 
Dette blir en tverrsnitts studie siden vi kun undersøker denne undersøkelsen på bare et 
tidspunkt. Det vil si at vi ikke kan sammenligne undersøkelsen med andre perioder, og kan 
altså ikke konkludere med forskjeller fra tidligere eller senere år. 
 
2.2 Valg av datainnsamlingsmetode 
Ansikt-til-ansikt intervjuer innebærer at undersøkeren må forflytte seg fysisk fra sted til 
sted for å foreta intervjuene, hvor dette som regel er veldig kostnadskrevende. Likevel ser 
dette ut til å være det beste alternativet i mitt tilfelle, da det ser ut til å være lettere for 
personer å åpne seg. Her skapes det lettere et miljø av fortrolighet, noe som kan være 
 4 
vanskelig å oppnå ved telefon- eller internett-intervju. Personlige intervjuer innebærer 
generelt færre og mindre alvorlige trusler både mot gyldighet og pålitelighet enn åpne 
intervjuer gjennomført via telefon eller internett, noe som veide opp for at jeg valgte denne 
intervjuformen (Jacobsen, 2005). 
 
«Prestrukturering innebærer at vi på forhånd bestemmer oss for elementer som vi skal 
konsentrere oss spesielt om, f.eks. ulike tema i et intervju.» (Jacobsen, 2005). Jeg har 
utarbeidet en intervjuguide, hvor jeg har oppført en oversikt over ulike tema vi skal 
gjennom i løpet av intervjuet. Dette gjør jeg for å sikre at vi kommer inn på de viktigste 
temaene som jeg ønsker å belyse, og for å få svarene på det jeg lurer på. 
 
«Når man kan gjengi ulike utsagn i ulike språkdrakter, kan det også ofte gi ekstra tyngde til 
en rapport» (Jacobsen, 2005). En god samtale krever intervjuerens tilstedeværelse og 
øyekontakt. Jeg måtte likevel ta notater for å huske hva respondenten har sagt. Jeg spurte 
derfor om å bruke båndopptaker for å ta opp samtalen. Den ene respondenten ville ikke bli 
tatt opp på lydopptak og jeg fikk dermed ikke brukt båndopptaker på det ene intervjuet. 
Ellers var dette noe som var helt greit for den andre respondenten, noe som førte til at jeg 
slapp å skrive så fort og intenst, men kunne ha en naturlig dialog. 
 
Mitt mål er å stille nøytrale spørsmål som ikke kan feiltolkes. 
Jeg har valgt å bruke åpne, individuelle intervju og  har valgt denne tilnærmingsmåten, 
fordi andre tilnærmingsmåter ikke ville ha ført til like gode svar. Jeg har prøvd å få svar på 
mer enn jeg kun spurte om i spørreundersøkelsen. Jeg har vært kritisk, og gått gjennom 
spørsmålene mange ganger, for at de ikke skulle bli positivt eller negativt ladet. 
 
2.3 Etiske problemstillinger 
Når man skal gjennomføre intervju er det noen etiske aspekter man må ta hensyn til. De 
som blir intervjuet må delta frivillig i undersøkelsen, og være i stand til å skjønne 
ulempene og fordelene som en slik undersøkelse kan medføre. For at de som blir intervjuet 
skal kunne velge fritt, må de ha full informasjon om undersøkelsens hovedhensikt, hvilke 
positive og negative aspekter som dette kan medføre for dem, og hvordan informasjonen 
skal brukes i ettertid.  Jeg informerte de jeg intervjuet om hva intervjuene skulle brukes til, 
hva som var problemstillingen og målet til oppgaven. 
Et annet etisk aspekt vi må ta hensyn til, er kravet til privatliv. Dette vil si at den som blir 
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intervjuet, har rett til en frisone i livet, som ikke trenger å bli undersøkt. Jeg måtte ta en 
vurdering opp mot hvor følsom og privat informasjon jeg kunne spørre om. Til sist, er det 
viktig å ha et krav om riktig presentasjon av data. Jeg har vært svært nøye med å gjengi 
resultatene fullstendig, og har prøvd å gjengi sitat slik som intervjuobjektet sier, og i den 
sammenheng det gjelder. 
Jeg retter også undersøkelsen mot kommunale organ og må derfor også ta hensyn til 
personalets lojalitetsplikt, og ikke spørre om for sensitive opplysninger så de ikke bryter 
taushetsplikten.   
 
 
3. Nasjonal helse- og omsorgsplan og plan for Molde Kommune 
 
I den nasjonale helse- og omsorgsplanen for 2011–2015 er regjeringens plan, gjennom en 
aktiv folkehelsepolitikk og en trygg og moderne helse- og omsorgstjeneste, å legge 
grunnlaget for en friskere befolkning (Nasjonal helse- og omsorgsplan, 2011–2015). Det er 
satt i gang en rekke tiltak og det er blant annet innført en verdighetsgaranti. Verdighet er 
grunnleggende i en forsvarlig helse- og omsorgstjeneste, og viktig for å bevare pasientens 
integritet. 
Det er et overordnet mål at helsetilbudet skal være likeverdig i ulike deler av landet. 
Tilbudene hver enkelt kommune gir, kan variere i stor grad fordi det er opp til hver enkelt 
kommune å avgjøre hvordan tilbudene skal håndteres og hvilke tilbud som skal bli lagt 
frem for brukerne. Dette skal endres på, ifølge den nasjonale helse- og omsorgsplanen. 
Et annet mål for regjeringen er flere leveår med god helse for den enkelte og reduserte 
sosiale helseforskjeller i befolkningen. Dette innebærer flest mulig gode leveår for alle, og 
reduserte sosiale helseforskjeller i befolkningen (Nasjonal helse- og omsorgsplan, 2011–
2015). 
 
Målene for Molde kommune kan sees i sammenheng med den nasjonale helse- og 
omsorgsplanen. Målet til Molde kommune for perioden 2013-2020 er «Lengst mulig i eget 
hjem». Et av tilbudene som skal innføres på kort sikt, i økonomiplan-perioden 2013-2016 
er hjemmebesøk/hverdagsrehabilitering for aldersgruppe over 70 år. Her skal nye ressurser 
innføres. Ønsket mål er å øke egenmestring og redusere behovet for mer kostbare tiltak 
senere, reduserte vedtakstimer, økt velferd og utsette behov for sykehjemsplass. 
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Et annet mål er å styrke hjemmebaserte tjenester, noe som gjelder alle tjenesteområder. 
(Helse- og omsorgsplan for Molde Kommune 2013-2020). 
 
Det går også frem av helse- og omsorgsplanen for Molde kommune at nye oppgaver og 
nye måter å løse helse og omsorgstjenestene på, vil utfordre dagens organisering av 
tjenestene. Ny kommunerolle og nye krav i henhold til samhandlingsreformen vil øke 
behovet for kompetanse og ressurser i forhold til forebygging og folkehelserelaterte 
oppgaver. 
 
 
4. Aktuelle Lovbestemmelser 
 
Kapittel 4 i Helse- og omsorgstjenesteloven pålegger krav til forsvarlighet, 
pasientsikkerhet og kvalitet.  
 
I Helse- og omsorgstjenesteloven § 4-1 fremgår det at Helse- og omsorgstjenester som 
tilbys eller ytes etter loven her skal være forsvarlige. Kommunen skal tilrettelegge 
tjenestene slik at:  
 a. den enkelte pasient eller bruker gis et helhetlig og koordinert helse- og 
 omsorgstjenestetilbud, 
 b. den enkelte pasient eller bruker gis et verdig tilbud. 
 c. helse- og omsorgstjenesten og personell som utfører tjenestene blir i stand til å 
 overholde sine lovpålagte plikter og 
 d. tilstrekkelig fagkompetanse sikres i tjenestene. 
 
Her konsentrerer jeg meg kun om § 4-1 bokstav b. Verdighetsforskriften og forarbeidene til 
loven om hva som ligger i helse- og omsorgstjenesteloven § 4-1 bokstav b, fremgår av 
Prop. 91L av 2010-2011.  
 
I proposisjonens kapittel 47 står det om merknader til forslag til lov om kommunale helse- 
og omsorgstjenester. Første ledd innebærer en presisering av at innholdet i tjenesten skal 
være forsvarlig når pasienten eller brukeren blir tilbudt eller mottar den, noe som vil si at 
tjenestetilbudet skal være et verdig tilbud helt fra første stund. Innholdet i tjenesten skal 
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være forsvarlig (Prop. 91L av 2010-2011).  
Kravet om forsvarlighet er en rettslig standard. Det innebærer at innholdet bestemmes av 
normer utenfor loven. Forsvarlighetskravet har en dobbel funksjon, hvor 
forsvarlighetskravet skal fungere som en rettesnor for tjenesten, og viser til normer som 
beskriver hvordan tjenestene bør være.  
Det følger av forsvarlighetskravet at tjenestene må holde tilfredsstillende kvalitet, ytes i 
tide og i tilstrekkelig omfang. Dette stiller spesifiserte krav til kommunene som pålegger 
de ansvar. Det er krav om å kvalitetssikre, og de krever en streng tidsramme og at alle 
tjenestetilbud skal være omfangene nok i forhold til hver enkelt bruker. Dette vil si at 
forsvarlighet kun kan komme av nøyaktig tilretteleggelse og planlegging for hvert enkelt 
tjenestetilbud (Prop. 91L av 2010-2011). 
 
Forsvarlighetskravet skal fungere som en veiledning og rettesnor for de ansatte for å vise 
hva de ansatte er pålagt å legge vekt på. Å holde tilfredsstillende kvalitet, yte all hjelp i 
tide og i tilstrekkelig omfang er noen av kravene som ligger under kravet om forsvarlighet. 
De ansatte har også et stort ansvar som er viktig å vektlegge. De har store krav fra 
kommunene om å gjennomføre alle oppgaver til rett tid, i god kvalitet og i tilstrekkelig 
omfang (Prop. 91L av 2010-2011). 
 
I § 4-1, første ledd bokstav b, er det presisert at kommunen skal tilrettelegge sine tjenester 
slik at den enkelte pasient eller bruker gis et verdig tjenestetilbud. Kravet til et verdig 
tjenestetilbud kan allerede i dag innfortolkes i dagens forsvarlighetskrav. Kravet til 
forsvarlighet innenfor helse- og omsorgstjenesten har utviklet seg over tid. Et 
tjenestetilbud som ikke oppfyller grunnleggende verdighetskrav, vil heller ikke kunne 
oppfattes som et forsvarlig tjenestetilbud (Prop. 91L av 2010-2011). 
 
Sammen med verdighetsgarantien, ble det gitt ut en verdighetsforskrift (forskrift 12. 
november 2010 nr. 1426). Verdighetsforskriften i § 1 omhandler formål og virkeområde 
fremgår det i første ledd at: «Forskriften har som formål å sikre at eldreomsorgen 
tilrettelegges på en slik måte at dette bidrar til en verdig, trygg og meningsfull alderdom» 
(Prop. 91L av 2010-2011).  
Å tilrettelegge eldreomsorgen på en slik måte at det bidrar til en verdig, trygg og 
meningsfull alderdom for de eldre, innebærer blant annet krav om en forsvarlig boform 
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som tar hensyn til hver enkelt brukers individuelle behov. Om det er en person med nedsatt 
funksjonsevne, må dette tas hensyn til i boligen og ved tiltak for å gjøre hverdagen enklere. 
Det kan videre innebære å tilrettelegge for et normalt liv med normal døgnrytme og 
mulighet til å komme seg ut av leiligheten. Det kan også innebære hjelp til tilbereding av 
mat og til personlig hygiene (Prop. 91L av 2010-2011).  
 
4.1 Helse- og omsorgstjenesteloven's verdighetsbegrep 
Kravet om et verdig tjenestetilbud er ikke av ny dato. Dette er noe som loven har hatt 
forskjellige varianter av og vist seg i formålsbestemmelser tidligere, både i 
sosialtjenesteloven og nyere helselovgivning. Her stod verdighet også sentralt i utviklingen 
av blant annet forskrift om kvalitet i pleie- og omsorgstjenestene, forskrift om individuell 
plan og sist nå i arbeidet med verdighetsgarantien. Ivaretakelse av integritet og verdighet 
inngår også i de forskjellige profesjonsgruppenes fagetiske retningslinjer. Departementet 
mener imidlertid det er på tide å synliggjøre ivaretakelse av verdighet som en del av kravet 
til forsvarlighet. (Prop. 91L av 2010-2011). 
Dette kan vi koble opp til Nasjonal helse- og omsorgsplan 2011-2015 og i planen fremgår 
det at verdighet skal presiseres som en del av forsvarlighetskravet, og forskriften om en 
verdig eldreomsorg er fastsatt med virkning fra 1. januar 2011. Man ser hvor viktig det er å 
ivareta brukernes verdighet, og både departementet og den nasjonale helse- og 
omsorgsplanen synliggjør dette.  
 
Som påpekt av flere høringsinstanser kan det være mange ulike oppfatninger om hva 
ivaretakelse av verdighet innebærer, og departementet er enig i at det vanskelig kan 
formuleres eksakte krav på dette (Prop. 91L av 2010-2011).  
 
«Forslag til § 1-1 om lovens formål er, etter departementets vurdering, et utgangspunkt 
som både beskriver bredden i verdigrunnlaget og gir føringer for fortolkningen for øvrig» 
(Prop. 91L av 2010-2011).  
Et av lovens formål går ut på å «sikre at tjenestetilbudet tilrettelegges med respekt for den 
enkeltes integritet og verdighet». Her kommer det igjen frem hvor viktig 
verdighetsbegrepet har blitt.  
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5. Intervju 
 
Arbeidet med helse og omsorgsplanen for Molde kommune har vært prosjektorganisert, 
hvor fagsjef i fagsektoren pleie og omsorg har vært prosjektleder, og brukermedvirkning 
har blant annet kommet fra eldrerådet. Jeg vil på denne bakgrunn intervjue både 
fagsektoren og eldrerådet for å høre hva de legger i «et verdig tilbud» og hvordan de 
vurderer Molde kommunes behandling av de eldre. 
 
Intervju med leder i eldrerådet 
Eldrerådet representerer de eldre i Molde kommune, og taler på vegne av de eldre i 
kommunen. Ifølge Molde kommunes nettsider, er eldrerådets funksjon av rådgivende art. 
Eldrerådet skal ikke avgjøre saker, men komme med uttalelse i saker som angår eldres 
levekår.  
«Rådet arbeider for å fremme selvfølelse og respekt som er viktig for den enkeltes 
livskvalitet og mestring av egen tilværelse. Det er spesielt viktig at man ikke ser på de 
eldre som et problem i velferdsdebatten, men som en viktig medspiller og ressurs» 
(molde.kommune.no). 
 
På denne bakgrunn har jeg valgt å intervjue leder i eldrerådet, Arild Gunnar Vikhagen, for 
å høre hans synspunkter, og hva han legger i verdighetsbegrepet, og hva han legger i et 
verdig tjenestetilbud.  
 
Intervju med rådgiver i fagseksjonen 
Fagseksjon Pleie og Omsorg i Molde kommune har ifølge Molde kommune sine nettsider 
ansvar for planlegging, kvalitetssikring og tilsyn med alle virksomheter innen pleie og 
omsorg. De skal også fremme utvikling av fagområdet i tråd med sentrale føringer og 
retningslinjer. De har ansvar for overordnet planarbeid, og støttefunksjon på fag i forhold 
til enhetene, samt å gjennomføre vederlagsberegning og drifte fagsystem. 
(molde.kommune.no).  
Jeg har på denne bakgrunn valgt å intervjue rådgiver i fagseksjonen Pleie og omsorg, 
Margret H. Rødberg. 
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6. Analyse over funn 
 
For å svare på problemstillingen min om Molde kommune gir et verdig tjenestetilbud til de 
eldre slik loven krever, må vi blant annet se om leder eldrerådet og rådgiver i fagseksjonen 
pleie og omsorg, oppfatter begrepet verdighet slik som loven og forarbeidene til loven 
beskriver begrepet, og drøfte dette opp mot hverandre. 
 
Oppfattelse av begrepet verdighet 
Leder i eldrerådet mener at det å vise verdighet ovenfor et menneske går ut på å vise at 
man tar mennesket på alvor, at man respekter det menneskets behov og meninger. Han 
legger også vekt på at man skal forsøke så godt en kan å legge til rette for de behov det 
mennesket måtte ha.  
I forarbeidene til loven heter det at et tjenestetilbud som ikke oppfyller grunnleggende 
verdighetskrav, vil heller ikke kunne oppfattes som et forsvarlig tjenestetilbud (Prop. 91L 
av 2010-2011). Grunnleggende verdighetskrav går blant annet på å vise et menneske at 
man tar de på alvor og respekterer de. Det viser det enkelte bruker/pasient at de betyr noe, 
og er en bekreftelse på egenverd.  
 
Leder i eldrerådet snakker også om at verdighet og respekt er to begrep som går sammen. 
Han mener det er viktig å vise gjensidig respekt og tillit ovenfor brukeren/pasienten ved å 
lytte til det de har å si, samt å gripe fatt i tanker og meninger de har om sin situasjon som 
beboer i kommunen. Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg vektlegger at brukerne i 
Molde kommune får medbestemmelse innenfor det fagseksjonen er med på å forvalte, og 
hun mener respekt har mye med det å gjøre. Hun mener også at det å være lyttende og 
imøtekommende og strekke seg lengre – det går på verdighet. 
Sammen med verdighetsgarantien, ble det gitt ut en verdighetsforskrift. Det som 
respondentene snakker om her - å vise respekt til den enkelte bruker/pasient, å lytte til, 
gripe fatt i tanker og meninger og ta de på alvor, kan være faktorer som er med på å skape 
en verdig, trygg og meningsfull alderdom, slik som verdighetsforskriften har som sitt 
formål (Prop. 91L av 2010-2011).  
Her ser vi mange likhetstrekk ved svarene til respondentene i forhold til hva loven og 
forarbeidene til loven sier, og det kan se ut til at begge respondentene fortolker 
verdighetsbegrepet likt som loven har ment. 
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Brukermedvirkning 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg og leder i eldrerådet, mener begge at det er viktig 
med brukermedvirkning. Det er ikke noe som går frem av forarbeidene, loven eller 
verdighetsforskriften, og dette er en forskjell mellom respondentenes tolkning av innholdet 
i loven, mot hva som egentlig menes i loven. Imidlertid er det viktig med 
brukermedvirkning, fordi det kan være med på å gi brukeren en oppfattelse på at deres 
mening i eget tilbud har en betydning. Det å bli hørt – og respektert, har mye å si i forhold 
til å vise verdighet ovenfor et menneske. Brukermedvirkning kan være med på å skape en 
verdig, trygg og meningsfull alderdom, slik som verdighetsforskriften har som sitt formål. 
 
Eldrerådet ønsker å få i gang et brukerutvalg fordi de vil at brukere skal få komme mer i 
tale når det gjelder å utvikle eget tilbud.  
Han sier at de fleste eldre er i stand til å uttrykke sine behov, men det å utvikle tilbudet i 
dialog med den enkelte kan være vanskelig, på grunn av økonomiske begrensninger.  
 
Jeg forstår at det kan gå sterkt ut over økonomien å ta hensyn til alle brukeres forskjellige 
behov og ønsker. Det tar ekstra lang tid, og kan kreve flere ressurser enn hva kommunen 
disponerer. Mange oppgaver kan være tidkrevende, og «tid er penger». Jeg synes det er 
flott at de tar tak i dette med brukermedvirkning, fordi dette kan være en viktig faktor som 
er med på å skape et verdig tilbud. 
 
Hva inneholder «et verdig tjenestetilbud»?  
 
Et verdig tjenestetilbud har spesifiserte krav fra loven til kommunen, om hva 
tjenestetilbudet skal inneholde.  
Det er veldig individuelt hva vi legger i et verdig tjenestetilbud, og hva hver enkelt 
verdsetter. For noen kan et verdig tjenestetilbud innebære et sosialt tilbud, for andre kan 
det innebære litt ekstra kvalitet på maten. Det så vidt spekter hva som er verdigfult 
tjenestetilbud i forhold til hva behovet er. 
Det kommunale tilbudet med middagsservering er for eksempel noe som har tidligere blitt 
kritisert i media. Når man masseproduserer mat og skal gjøre dette billig, kan dette gå ut 
over kvaliteten på maten til de eldre. De eldre har greid å lage mat selv tidligere, og når en 
da flytter over til et kommunalt tilbud som for eksempel et sykehjem, er man avhengig av 
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hjelp. Her må man bare ta det man får. Tilbudene er ofte rigid på grunn av tid, ressurser og 
økonomi. Det går på verdighet, å kunne tilrettelegge små endringer for en bruker som 
alltid har kunne gjort det de har ønsket selv, og nå ikke er i stand til det. 
Man kan ikke tilpasse alle tilbud og ta hensyn til alle krav en bruker måtte ha, men det å 
gjøre små endringer i hverdagen, kan ha mye å si for den enkelte.  
 
Leder i eldrerådet mener et verdig tjenestetilbud først og fremst må dekke det behovet som 
det enkelte mennesket måtte ha, for hjelp og støtte i dagliglivet. Å kunne si i ettertid, at 
man har lagt tjenestetilbudet til rette for den enkelte bruker, og at man har gitt et 
tilstrekkelig tilbud ut i fra en dialog med brukeren, med en vurdering av fagfolk, synes han 
er viktig.  
Rådgiver i fagseksjonen mener også at å tilrettelegge tilbudene slik hver enkelt 
bruker/pasient har behov for, er viktig for å kunne skape et verdig tilbud. Dette er noe som 
også kommer klart frem i forarbeidene. Forsvarlighet kun kan komme av nøyaktig 
tilretteleggelse og planlegging for hvert enkelt tjenestetilbud (Prop. 91L av 2010-2011). 
Her fremgår det både av loven og av respondentene at nøyaktig tilretteleggelse og 
planlegging for hvert enkelt tjenestetilbud er helt nødvendig når man skal gi et verdig 
tjenestetilbud.  
 
Tilretteleggelse og planlegging kan ha mye å si for det endelige tilbudet. Kommunen har 
ulike hjelpemidler som kan hjelpe brukerne, slik at de kan bo lengre hjemme og lette 
daglige gjøremål. Dette kan for eksempel innebære håndtak i dusjen, stol og rullator og 
toalettforhøyer osv. Det er viktig å planlegge for eksempel både hvor ofte brukeren trenger 
hjelp og hva de trenger hjelp til, for å få en god oversikt. 
 
Ivaretas verdighetsbegrepet av Molde kommune? 
Det kan være ulike meninger om Molde kommune har ivaretatt verdighetsgarantien i 
eldreomsorgen. Media har tidligere belyst at kommunen har fått krass kritikk for å bryte 
lov og forskrift. Jeg ville derfor undersøke hva leder i eldrerådet og rådgiver i fagseksjonen 
pleie og omsorg synes om Molde kommune sin gjennomføring av verdighetsgarantien. 
 
Leder i eldrerådet sier at han har fått inntrykk av at alle i kommunen prøver, innenfor de 
rammer de har fått til disposisjon, å gi brukeren/pasienten et verdig liv. Han mener likevel 
at det er ikke alltid man lykkes i å nå det endelige målet, og det kan ha med kapasitet å 
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gjøre i tilbudene. Det kan være mangel på tilbud og arbeidskraft, og det kan gå tilbake til 
dette med økonomi. Man må ha økonomi til å ansette flere for å gi enda flere ansatte lønn, 
og man må ha økonomi nok til å skape flere tilbud.  
 
Rådgiver i fagseksjonen legger også vekt på ansvaret til de ansatte, og mener at det går 
mye på personlig egenhet på å behandle folk skikkelig.  
Det fremgår av forarbeidene til loven at forsvarlighetskravet skal fungere som en rettesnor 
for å vise hva de ansatte er pålagt å legge vekt på. De ansatte skal blant annet holde 
tilfredsstillende kvalitet, yte all hjelp i tide og i tilstrekkelig omfang (Prop. 91L av 2010-
2011).  
 
Det ser ut som at respondentene har sett at de ansatte gjør sitt aller beste, men at de blir 
presset av de begrensede ressursene de har fått tildelt.  
Leder i eldrerådet svarer i en senere kontekst, at han tror de ansatte føler sterkt på dette 
ovenfor brukerne/pasientene som de omgås med i det daglige, og han tror at der er det mye 
frustrasjon og fortvilelse som er ute og går.  
 
Jeg kan se for meg at de ansatte blir frustrert, når de hele tiden blir presset fra flere nivå. 
Hvordan kan de ansatte gi en forsvarlig behandling når tjenestene er så rigide og rutinerte?  
De ansatte har som regel et tidsskjema de må overholde, og de må være rask og effektive 
på hvert stopp. I tillegg må de alltid forholde seg til de økonomiske rammene som 
kommunen setter opp, og de ulike sparingsplanene. Dette legger begrensninger i kvaliteten 
de ansatte kan gi. Har man kun satt av en time til en bruker/pasient, legger ikke dette 
hensyn til uforutsette ting. Når man jobber med mennesker, er det alltid uforutsette ting 
som kan oppstå. Dette kan innebære at brukeren er syk, eller at det har skjedd noe med 
brukeren i leiligheten, som krever de ansattes oppmerksomhet. Hvis de ansatte setter av tid 
til det uforutsette, i tillegg til å gjøre de vanlige oppgavene, kan tiden gå ut over neste 
bruker, fordi de ansatte ikke får lov til å jobbe overtid. Her har de ansatte et stort ansvar for 
å prioritere hva som er viktigst.  
Dette gjelder også hvis en av de ansatte blir syk. Da blir det mer belastning på de andre, og 
de må da jobbe raskere få å ivareta brukernes behov. De økonomiske rammene setter 
begrensninger på de ansattes arbeid og kvalitet. 
 
Etter samhandlingsreformen har trådd til, blir pasientene utskrevet fra sykehuset så snart 
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de er ferdigbehandlet. Dette betyr at pasientene ofte er sykere når de er utskrivningsklare, 
og her er det opp til kommunen å tilby de et tjenestetilbud videre. Her må kommunen 
prioritere de som er mest pleietrengende, og dette kan føre til at det ikke er nok plasser til 
alle som har behov. Det finnes ikke sykehjems-kø, fordi det er et krav i loven at alle som 
trenger et verdig tilbud skal få det. Lager man ikke en liste over de som har behov for 
sykehjem eller aldershjem, kan det være vanskelig å finne ut hvor stort behovet egentlig er.   
 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg mener at man alltid kan strekke seg etter bedre 
tilbud, men som tjenesteytere må man forholde seg til de økonomiske rammene man har 
fått tildelt, og det er ikke noe man får gjort mer med.  
 
De strenge økonomiske rammene er noe som blir tatt opp fra begge to sine svar. Økonomi 
legger store begrensninger for kommunenes tjenestetilbud, og det er igjen dette som avgjør 
om tjenestene som kommunen legger frem for pasientene/brukerne, kan/eller kan ikke 
kalles forsvarlige og verdige tjenestetilbud.  
 
I forarbeidene til loven fremgår det at tjenestene må holde tilfredsstillende kvalitet, ytes i 
tide og i tilstrekkelig omfang, og at dette stiller spesifiserte krav til kommunene som 
pålegger de ansvar. Loven krever kvalitetssikring, en streng tidsramme og at alle 
tjenestetilbud skal være omfangene nok i forhold til hver enkelt bruker (Prop. 91L av 
2010-2011).  
Molde Kommune har sine økonomiske rammer, slik som alle andre kommuner, og må 
gjøre det beste med det de får tildelt. Det er imidlertid kommunen sitt ansvar at alt skal 
overholdes, og det er en stor oppgave som krever at man tar spesielle hensyn til hver enkelt 
pasient/bruker slik som de har behov for. Dette kan være vanskelig å få til, og dette er noe 
både leder i eldrerådet og rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg viser forståelse til.  
 
Jeg ble likevel overrasket over at de ikke ga kommunen mer kritikk enn de gjorde. Dette 
kan skyldes lojalitetsplikt ovenfor arbeidsplassen, noe jeg tror rådgiver i fagseksjonen følte 
på. Jeg tror det også har noe å gjøre med at undersøkelsen ikke var anonym, noe som fører 
til at de kan bli konfrontert med svarene de gav i senere tid.  
 
Både rådgiver i fagseksjonen og leder i eldrerådet så at dette er en utfordring som kan være 
vanskelig å finne en løsning på, både for kommunen og de ansatte i kommunen. Det kan 
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være spesielt vanskelig for kommunen å påta seg et så stort ansvar som loven pålegger, når 
dette innebærer så store begrensninger i form av strenge økonomiske rammer. Det kan se 
ut til at både leder i eldrerådet og rådgiver i fagsektoren mener at det er økonomien til 
kommunen som kan begrense verdigheten i tjenestetilbudene som gis. 
 
Forbedring i Molde kommune  
Det er jo ikke tvil om at de ansatte i kommunen prøver så godt de kan med de ressursene 
de har fått tildelt, men at det kanskje ikke strekker til. Hva kan kommunen gjøre på tross 
av den økonomiske situasjonen og på tross av de begrensede ressursene? 
 
Leder i eldrerådet sier her at eldrerådet kunne ha tenkt seg en annen prioritering i Molde 
og at kommunen heller kan prioritere de mer basale behovene og sette inn tiltak der. 
Kommunen har mulighet til å prioritere hvor pengene de har til rådighet skal gå til. 
Eldrerådet kunne ønske en litt annen prioritering i kommunen, og ville heller sett at 
kommunen prioriterte mer penger til blant annet pleie, helse og omsorg i stedet for 
prosjekter som for eksempel Moldebadet, Plassen osv.  
Kommunen bruker for eksempel eiendomsskatt som et finansieringsmiddel – og her har 
kommunen tilgang til å bruke dette som finansiering til forbedring av tilbudet i helse, pleie 
og omsorg (Leder i eldrerådet). Kommunen har stor frihet til å bestemme hvordan de skal 
bruke disse pengene, og de har mulighet til å omprioritere hele veien. 
 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg mener på sin side at det er umulig å tilfredsstille 
alle til enhver tid. Hun mener at kommunen gir tjenester ut ifra lovverk og at de ansatte 
saksbehandler etter hvilke behov hver enkelt bruker har. Her man må fylle kriteriene, 
ifølge rådgiver i fagseksjonen helse og omsorg. 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg mener at det ikke er nok med at man har lyst på – 
og derfor så skal man få, men at verdighet er å gi utfyllende behandling når behovet er der. 
Her ser vi også noe som kan være tegn til lojalitetsplikten som rådgiver i fagsektoren har i 
forhold til egen arbeidsplass. Her går hun heller i forsvarsmodus enn å kritisere egen 
arbeidsplass og vise til hvordan man kunne forbedret seg. 
 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg mener at det er umulig å tilfredsstille alle. Det 
kan kobles til kommunens økonomi. Prioriterer man mer penger til helse og omsorg, kan 
man kanskje også tilfredsstille flere. Man trenger ikke tjenestetilbud til de som ikke er 
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syke, men det må jo ligge noe bak når eldre selv ønsker et tjenestetilbud som kan lette 
lidelser og levekårene deres ellers.  
Mer penger til helse og omsorgstjenesten kan lede til flere tjenestetilbud, og ikke bare 
tjenestetilbud til de aller sykeste. Tilbudene kunne kanskje ha blitt mer fleksible, og de 
ansatte kunne ha fått bedre tidsmarginer som gir mer frihet til de ansatte til å tilrettelegge 
tilbudene til hver enkelt bruker/pasient.  
En bedre økonomi til helse og omsorg ville kanskje også gitt kommunen frihet til å ansette 
flere. Dette fører igjen til å lette tidsmarginene til de ansatte, og kunne vært med på å skape 
et verdig tjenestetilbud hvor de ansatte tok seg tid til hver enkelt bruker/pasient. Er de 
ansatte hos en mer oppegående pasient, kunne de for eksempel få tid til å gå ut i frisk luft, 
og yte litt ekstra. Slik kan man få til et bedre tilbud som gir mer tid og oppmerksomhet til 
den enkelte. 
 
Tas det nok hensyn til hver enkelt pasient/bruker? 
 
Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg tror at saksbehandlerne i kommunen «tar høyde 
for de fleste», så godt de kan. Hun mener at dette går på kriteriene om du er syk nok. Hvis 
man skulle tatt hensyn til alle sine behov og alle sine synspunkt, ville nok alle kommuner 
ha druknet i arbeid, mener rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg.  
 
Selv om noen mener at de er så syke at de trenger fullt sykehjemsopphold, er det ikke et 
faktum at de faktisk er syk nok til å kunne forvente seg plass på sykehjem. Dette blir 
vurdert av fagfolk. Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg hevder videre at brukerne som 
ikke får tildelt sykehjemsplass får likevel et verdig tilbud, selv om de får avslag.  
 
«Du kan jo få et annet tilbud vi har, et annet tilbud som vi mener er godt nok, og så har jo 
brukeren mulighet til å klage om man da ikke er fornøyd. Det er jo de formelle 
spillereglene», sier rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg. 
 
Alle som trenger et tjenestetilbud fra kommunen, har rett på å få et forsvarlig og verdig 
tjenestetilbud. Det kan være like godt være hjemmehjelp og hjemmesykepleie, som det kan 
være langtidsplass på sykehjem. Men her må man også huske på at de aller fleste ønsker å 
bo i eget hjem så lenge som mulig, så når brukeren selv innser at det ikke lengre er mest 
hensiktsmessig å bo hjemme, og ønsker heller å få innvilget langtidsopphold på sykehjem, 
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må det lyse et varseltegn hos de ansatte i kommunen. 
 
Det finnes mange forskjellige tilbud i kommunen som har forskjellige funksjoner, men det 
er jo begrensede plasser. De eldre som ikke får sykehjemsplass, får kanskje heller tilbud 
om hjemmesykepleie, dagsenter og lignende tilbud istedenfor. Dette fordi de ikke er like 
syk og reduserte som de som er på sykehjem fra før. Det er alltid prioriteringer, og de som 
får plass nå er kanskje mye sykere enn de som ble tilbudt plass tidligere.  
Selv om de ikke er like syke som de aller sykeste trenger pasientene/brukerne likevel mye 
omsorg. Og får de nok omsorg ved at hjemmesykepleie kommer innom to ganger daglig?  
Dette går på å ta folk på alvor og med å behandle folk med respekt. Det er en skjør balanse 
om å behandle folk med verdighet og i tillegg ta hensyn til økonomien. Hva er egentlig 
«nok» verdighet? 
 
Leder i eldrerådet har bemerket seg at flere av de eldre i Molde kommune er kjent med 
verdighetsgarantien. Men han vektlegger videre at det er noe annet å faktisk gjøre noe med 
det, og tror det er mange som kvir seg for å gjøre noe med det. Dette kan tyde på at det er 
flere i eldre som gjerne kunne ha tenkt seg et bedre tilbud, men kvir seg over å klage på 
vedtakene til kommunen.  
Det er jo veldig ressurskrevende å klage på tjenestetilbudet man har fått tildelt, så man må 
jo orke å ta opp kampen. Dette kan være vanskelig å gjøre når man allerede er syk og i en 
redusert tilstand. De eldre er til dags dato avhengige av at de pårørende tar opp kampen for 
de (Synnøve Wedèn, NRK Nyhetene).  
De eldre ser jo at de ansatte i hjemmehjelp og hjemmetjenesten gjør så godt de kan med de 
ressursene de har fått tildelt, og man kan jo tenke seg her at de eldre føler at de er kravstore 
og får dårlig samvittighet når de trenger mer omsorg enn de ansatte greier å gi.  
 
Kommunen gjør mye bra i kommunen, og har mange forskjellige tilbud til brukere med 
forskjellige behov. Men det kan også se ut til at økonomi kan begrense disse tilbudene med 
tid, flere ansatte og ressursene videre som tjenestetilbudene krever. 
 
Er de eldre i Molde kommune fornøyd?  
Et verdig tjenestetilbud er avhengig av hva hver enkelt pasient/bruker legger i begrepet, og 
hva kommunen legger i tilbudet. Selv om kommunen mener de gir et verdig tjenestetilbud, 
er det ikke sikkert at pasienten/brukeren mener det samme. 
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Leder i eldrerådet mener det blir gjennomført mye godt omsorgsarbeid, men sier også at 
han ikke har detaljkunnskap om dette. Likevel er hans oppfatning at de eldre i Molde 
kommune er fornøyde med tilbudene sine. Dette svaret ble jeg ganske overrasket over, da 
jeg hadde fått inntrykk av at en del av de eldre i Molde kommune ikke er helt tilfreds med 
de tjenestetilbudene de har fått. Her viste det seg motsatte resultater fra intervju kontra 
utsagnene fra innledningen. Leder i eldrerådet sier videre at folk går til media kun når de er 
fortvilet og tar kontakt for å oppgi frustrasjon, og slik vil det alltid også være.  
Det kan se ut som at de som faktisk er fornøyde, kanskje ikke blir like godt hørt som de 
med uheldige opplevelser.  
 
«Jeg vet at det er mange som er fornøyd, så jeg vil ikke si det er krise i Molde, det vil jeg 
nok ikke si. Men at vi er hardt presset – ja, det er vi» konstaterer leder i eldrerådet. 
 
Mange er jo fornøyde med tilbudene sine også, og har fått akkurat de tilbudene som de 
trenger, så man kan jo absolutt ikke å dra alle under en kam og si at alle er misfornøyde 
heller. Eldrerådet snakker på vegne av de eldre i Molde kommune, og vi må derfor ta 
utgangspunkt i hva de aller fleste mener og gir uttrykk for, og ikke bare ta hensyn til de 
med en uheldig opplevelse. Hadde det vært en krise for de eldre i Molde kommune, hadde 
nok eldrerådet vært klar over dette. Likevel poengterer han at kommunen er hardt presset. 
Det ser ut til økonomien, og prioriteringen av økonomien, til kommunen begrenser de til å 
kunne gi brukene et verdig tjenestetilbud, og dermed overholde sine pålagte plikter og krav 
fra loven.  
 
Rådgiver i fagseksjonen svarer på sin side at de har brukerundersøkelser på dette. De som 
får tilbud er jo fornøyde, påstår hun. Hun tror at de som da har fått nei, kan være de som er 
misfornøyde, og legger vekt på at selv om de mener det selv, er det ikke alle som faktisk 
har behov for tilbud om sykehjem og praktisk bistand. Dette gjelder flere nivåer, men i 
hovedsak går dette på sykehjem og praktisk bistand, som er hovedområdene. 
Rådgiver i fagseksjonen viste til brukerundersøkelser som grunnlag. Da jeg i ettertid spurte 
om jeg kunne få kopi av brukerundersøkelsen, fikk jeg som svar at disse undersøkelsene 
begynner å bli noen år gamle, og at disse ikke fantes elektronisk. Dette kan også tyde på at 
tilbakemeldingene fagseksjonen har fått er utdaterte, og at de faktisk ikke er helt sikker på 
om de eldre i kommunen er fornøyde med tilbudene sine eller ikke fordi de ikke har 
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oppdaterte tilbakemeldinger. 
 
Vi må ta hensyn til at både leder i eldrerådet og rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg 
mener at de fleste faktisk er fornøyde med tilbudene sine. Det som kommer frem i media 
er gjerne graverende enkelteksempler som ikke er representativ for hele kommunen. Det er 
viktig at sannheten kommer fram, og at vi ser og forstår hvilke utfordringer kommunen 
står ovenfor.  
 
Lovens beskrivelse av verdighet har hele tiden gått hånd i hånd med leder i eldrerådet og 
rådgiver i fagseksjonens beskrivelser, og man ser at de vektlegger de samme momentene i 
hva et verdig tjenestetilbud skal inneholde. Selv om man tolker verdighetsbegrepet likt 
som loven har ment, setter kommunens økonomi begrensninger i å tilby et verdig tilbud. 
Når man har med mennesker å gjøre, finnes det alltid noe man kan gjøre bedre.  
Kommunen har sine rammer på grunn av ressurser og økonomi, og det er da 
bekymringsfullt om tilbudet blir rigid og lite brukervennlig på grunn av feil prioritering av 
økonomien. 
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7. Konklusjon og oppsummering 
 
Min problemstilling var å finne ut om Molde kommune tilbyr et verdig tjenestetilbud til de 
eldre. Gjennom arbeidet med oppgaven, har jeg fått inntrykk av at meningene om dette 
temaet har vært vidt forskjellige. Svar fra intervju var strake motsetninger til data jeg 
hadde hentet i problemstillingen om de eldre var fornøyde med sine tjenestetilbud eller 
ikke.  
Målet med oppgaven var å få et lite innblikk i hva eldrerådet tenker om behandlingen de 
eldre får, og se det opp mot svarene jeg får fra fagseksjonen. Dette ville jeg se i forhold til 
hva loven mente et «verdig tjenestetilbud» skulle inneholde. Svarene fra leder i eldrerådet 
og rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg, har vært av ganske lik form. Her har jeg sett at 
svarene deres om hva et verdig tjenestetilbud skal inneholde, har vært i samsvar med 
forarbeidene til loven.  
Likevel ser det ut til at kommunens økonomi begrenser tjenestetilbudet. Jeg konkluderer 
derfor med at Molde kommune gir et verdig (nok) tjenestetilbud til de eldre slik som loven 
krever. 
Her fremgår det av både leder i eldrerådet og rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg at 
det ser ut til at kommunen greier å overholde de absolutte kravene loven pålegger, men de 
mente også at kommunens økonomi legger begrensninger i verdigheten i tjenestetilbudene 
som blir lagt frem i dag. Derfor ser det ikke ut til at kommunen greier å legge noe mer enn 
det absolutt mest nødvendige i tilbudene.  
  
Jeg ville også gjerne avgrense oppgaven til å gjelde de eldre, og undersøke om de eldre er 
en spesielt utsatt gruppe i forhold til hjelpeapparatet som er i kommunen. Jeg ser tydelig at 
de eldre er en spesielt utsatt gruppe fordi manglende tilbud gjør at pasientene blir utslitte, 
og det er ekstra stress og påkjenning når kroppen er gammel og ikke tåler alt den en gang 
gjorde. Undersøkelsen har tatt for seg hva verdighetsbegrepet handler om, og her har jeg 
fått svar på en liten bit av et større helhetsbilde. 
 
7.1 Videre forskning 
Til videre forskning ville jeg ha gjennomført en kvantitativ spørreundersøkelse med flere 
respondenter. Da hadde jeg fått svar i form av tall og statistikk fra flere respondenter, og 
kunne kombinert dette med de utdypende intervjuene jeg allerede har. 
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Vedlegg 1: 
 
Intervjuguide 
 
 
 
Innledning: 
 
Hvor lenge har du vært i nåværende stilling?  
Hvilke funksjoner/oppgaver har arbeidsplassen din? 
 
 
 
Hoveddel: 
 
1. Hvordan oppfatter du begrepet verdighet?  
 
 
2. Hva synes du «et verdig tjenestetilbud» skal inneholde? 
 
 
3. Hvordan synes du verdighetsbegrepet har blitt ivaretatt av Molde kommune? Synes du 
at kommunen i dag gir et «verdig tilbud»? 
 
 
4. Hva tror du kommunen kan gjøre bedre? 
 
 
5. Tror du de eldre i Molde kommune er kjent med lovens bestemmelser om at de har et 
spesifisert krav om å bli tilbudt et verdig tilbud?  
 
 
 
 
 
Avslutning: 
 
Har du noen spørsmål angående intervjuet? 
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Vedlegg 2: 
Intervju med Arild Gunnar Vikhagen  
- Leder i Eldrerådet 
 
Hvor lenge har du vært leder i eldrerådet?  
Jeg har vært leder i eldrerådet nå de to siste årene. Men har vært medlem av eldrerådet i 
seks år. Jeg var ordinært med i forrige periode, det er altså fireårsperioder. Så jeg var 
medlem i forrige fireårsperiode, og når den fireårsperioden vi nå er inne i startet, ble jeg 
valgt til leder av eldrerådet. Eldrerådet er sammensatt av sju personer. 
Fem av medlemmene er oppnevnt av kommunestyret etter forslag fra eldreorganisasjonene 
i Molde, og to siste medlemmer er foreslått fra politiske parti. Nestleder Ingerid Gjørtz er 
politisk oppnevnt av Høyre, mens jeg er oppnevnt av Arbeiderpartiet. Det er 
kommunestyret som er oppnevnt alle sju.  
 
Hvilke funksjoner har eldrerådet? 
Eldrerådet i kommunene arbeider med grunnlag i en egen lov. Bakgrunn for å lage den 
loven for å lage loven var blant annet at rundt omkring i kommune-Norge, var det ikke så 
mange eldre - da tenker vi mest på folk i alderen rundt 60-80 år – som var med i 
kommunestyrer rundt omkring i Norge. For å sikre at eldre sin stemme skulle bli hørt i 
forvaltningen, ble det da dannet da en egen lov, som vi det som utgangspunkt, at det skulle 
dannes et eldreråd i hver kommune. Når det gjelder møtene i rådet, arbeider vi etter lovene 
i kommuneloven. 
Vi har et veldig vidt mandat – rett til i våre møter å ta opp til behandling, og fatte uttalelser 
som omfatter eldres levekår. Og hva er det som ikke er eldres levekår? Det er ikke bare 
hjemmesykepleie, sykehjem, bofelleskap og lignende. Levekår for eldre kan like gjerne 
være trafikale spørsmål, busstilbud i kommunen, hvordan kommunen utarbeider sine 
planer angående fremtidige veiplaner, samt fremtidige boplaner. 
 
Vi er enige her i kommunen at vi ønsker at de eldre skal få bo hjemme så lenge som mulig. 
Men da er det en hel rekke ting som må legges til rette for at de skal kunne få dette. Blant 
annet dette med hjemmesykepleie og hjemmehjelp. 
 
Vi kan se for oss en omsorgstrapp, er man på det laveste nivået setter i gang enkle tiltak for 
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eldre, og så må man senere i livet ha litt mer omfattende tiltak som da blir det neste trinnet 
i trappa, og så går dette oppover og til slutt har vi da i kommune-Norge i det øverste trinnet 
der man har behov for å bo i sykehjem. Da er man så gammel og skrøpelig at man trenger 
heldøgnsomsorg og pleie.  
Innenfor dette feltet er det da vi jobber, og vi bestemmer selv i rådet hvilke saker vi vil 
gripe fatt i, og uttale oss om. Men vi er kun et rådgivende organ. Vi gir uttrykk for vår 
mening og vår oppfatning som blir lagt til formannskapets bord, sendt sammen med 
sakene til formannskapet, og så blir det opp til formannskapet og kommunestyret i hvilken 
grad de vil lytte til oss. Og i mange tilfeller gjør de jo det. Det vi tar opp er noe man vil 
forsøke å gjøre noe med. Og så blir det en del av en kanskje både en saksutredning og 
vedtak hos rådmannen i den kommunale forvaltning.  
 
Hvordan oppfatter du begrepet verdighet?  
Dette er et riktig spørsmål, og et viktig spørsmål, fordi det å vise verdighet ovenfor et 
menneske betyr at man skal vise at man tar mennesket på alvor, at man respekter det 
menneskets behov og meninger. Og ikke minst at man forsøker så godt du kan å legge til 
rette for at de behov det menneske måtte ha slik som ikke bare det mennesket gir uttrykk 
for, men - skal vi si, alle i samme situasjon - vil gi uttrykk for at du virkelig følger opp og 
gjør det.  
Så verdighet og respekt er begrep som går sammen. Det å vise respekt ovenfor et 
menneske, og lytte til, gripe fatt i tanker og meninger de har i sin situasjon som en beboer i 
kommunen, og det å gjøre noe med det, og ta de på alvor. Alt dette går inni begrepet 
verdighet. Det er viktig å legge vekt på gjensidig respekt og tillit. Du må vise det, og vise 
at du er der. Det er dette som er det vesentlige. 
 
Hva synes du «et verdig tjenestetilbud» skal inneholde?  
Det umiddelbare er, at det verdige tjenestetilbud må dekke det behovet det mennesket har 
for hjelp og støtte i dagliglivet. Det å kunne si da i ettertid, ja - jeg har lagt det til rette, ja - 
vi har gitt det tilbudet, som ut i fra både dialog med en vurdering av fagfolk, en dialog med 
ikke minst i den grad de er i stand til det. 
De fleste eldre er i stand til å uttrykke sine behov, og det å utvikle tilbudet i dialog med 
den enkelte beboer, utvikling med et samspill med dem, lytte til hva de sier, og så har vi 
foresatte som også har sine meninger, og er som støttepersoner for sine eldre foreldre, også 
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i et samspill med de, i hvert fall å prøve å la det de gir uttrykk for være med å prege 
tilbudet du lager – og det er vanskelig. Fordi at det som har en tendens til å slå igjennom 
nå er dette med økonomien. Vi får ikke gjort det optimale fordi det ikke strekker til 
økonomisk. Så kommer det da igjen da, det med å vise folk respekt og tillit. I det politiske 
miljø i Molde vedtatt at spørsmålet om brukernivået skal utredes. Dette er fordi man vil at 
brukere skal få komme mer i tale når det gjelder å utvikle tilbudet. Da er vi inne på – at 
gjør vi det – lever du inn til det du legger i det tilbudet - viser du jo tillitt og respekt.  
 
Hvordan synes du verdighetsbegrepet har blitt ivaretatt av Molde kommune? Synes 
du at kommunen i dag gir et «verdig tilbud»?  
Jeg må bare si det slik at i utgangspunktet så mener jeg nok at alle – hver på sin måte – 
selv om det er på et rent politisk nivå og i administrasjon, og vi har tjenestefolk ute i 
systemet. Jeg vet ikke om noe annet, og kan ikke tro noe annet enn at ja – alle prøver 
innenfor de rammer de har fått til disposisjon til å gi vedkommende et verdig liv – ja. Men 
samtidig ser vi at det er ikke alltid vi lykkes i å nå det endelige målet. Det kan ha med 
kapasitet å gjøre i tilbudene, kan ha med mangel på tilbud, og arbeidskraft, og det gå 
tilbake til dette med økonomi.  
 
Eldrerådet i Molde har uttalt seg om nedlegging av Røbekk som organisasjon. Nå viser det 
seg at ikke alt går som det har tenkt. En klarer ikke å legge ned Røbekk så fort som man 
hadde tenkt fordi det oppstår eller fordi det oppstår behov til for eksempel plassering i 
sykehjem, utover det man hadde regnet med. 
Vi i eldrerådet mener at situasjonen i Molde nå tilsier at vi kan ikke legge ned Røbekk. Vi 
har en situasjon der vi ikke har fått tilbudt det vi hadde for å kunne kompensere for 
Røbekk. Og vi blir stadig presset ved at sykehuset behandler og skriver ut et større antall 
pasienter enn det de har gjort før. Vi skal da ha plasser til å gjennomføre dette ved våre 
institusjoner, og det har vi noen plasser til – men ikke nok. Da må en del bli liggende på 
sykehus. Flere kan ikke skrives ut til kommunen fordi de ikke har plass, og da må 
kommunen da betale ekstra. Da kan man stille spørsmål til hvordan burde systemet 
fungere, for vi har jo ikke kapasitet nok, og da spørs det jo: har vi tatt signalene nok på 
alvor?  
Det er faktisk det spørsmålet vi i eldrerådet reise når vi sier at «Nei, vi kan ikke legge ned 
Røbekk, den må bare fortsette å eksistere med sine 32 plasser, for situasjonen i Molde i 
dag sier at vi har et behov, Molde skal også vokse – det blir flere eldre, flere som kan bli 
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syke og har behov for hjelp og støtte. Og da må vi ha et perspektiv som dette som gjør at vi 
kan møte forholdene fremover.  Og da kan man jo kalle det det man vil, men vi er pliktig 
til å tenke på de utfordringer som kommer de neste årene og vi mener i eldrerådet at vi 
ikke må bygge ned kapasiteten, men å øke. I hvert fall å holde det på det nivået vi har hatt. 
Er det med verdighet å ikke å gjøre eller er det? Ja, for det å ta situasjonen på alvor er det, 
å vise at du erkjenne et behov som en gruppe må ha er prioritert. 
 
Så i utgangspunktet mener jeg at det gjøres veldig mye godt arbeid i Molde kommune. 
Men det er slik at de blir presset. 
 
Hva tror du Molde kommune kan gjøre bedre?  
Slik som kommune-Norge er blitt er det klart at vi skulle ønske alle en god finansiering av 
tilbud. Men uansett hvem som styrer i dette land, får ikke kommune-Norge maksimalt med 
penger slik som vi kanskje optimalt på et faglig grunnlag mener vi burde ha, vi gjør ikke 
det. Den forrige regjeringa, også den nye nå - den holder overføringene i kommune-Norge. 
Der må vi bare regne med at vi blir presset på med styringsmakter. Da blir jo spørsmålet nå 
får disse rammene staten til å drive, kommunen har også stor frihet til å bestemme hvordan 
de skal bruke disse pengene på helse, på barnehage, på skole. Men man lukter sikkert her 
at her er kommune-Norge presset på alle kanter. 
Men det er klart at kommunene har mulighet til å prioritere. Og vi i eldrerådet har jo stilt 
spørsmål ved: Har vi prioritert riktig de siste årene? Var det riktig å prioritere moldebadet? 
Går med underskudd hvert år. Plassen- hva er riktig å prioritere? Det har vi stilt spørsmål 
til – det har vi tillatt oss å peke på – vi kunne nok ha tenkt oss en annen prioritering i 
Molde at vi kunne heller gå på de basale behovene og sette inn tiltak der – skole, 
barnehage, helse, pleie- og omsorg – også får da andre ting kanskje komme inn senere, når 
en da mener man har råd til det. Vi mener at her har en del tiltak i Molde kommune 
kommet i litt feil rekkefølge. I alle fall så kan dette som vi sier her peke på at vi mener at 
kommunen har mulighet til å prioritere.  
Passe på at de har også mulighet til å omprioritere, og kommunen har også selv mulighet 
til å prioritere visse deler av sin inntekt. Kommunen har og bruker eiendomsskatt som en 
finansieringsmiddel – her har kommunen tilgang til å bruke dette.  
 
Tror du de eldre i Molde kommune er kjent med lovens bestemmelser om at de har et 
spesifisert krav om å bli tilbudt et verdig tilbud?  
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Ja, det tror jeg nok. Jeg kan ikke svare for at alle er klar over det, og hva som kanskje 
ligger i begrepet, så vi må nok ta med eldre foresatte, og ja vi har fått tilbakemeldinger om 
dette. Vedkommende var klar over hvilke krav som kunne forventes av kommunen, som 
ikke hadde fått innvilget ennå. Så ja, jeg tror mange er klar over det, kanskje selv eller 
gjennom sin familie og slekt at du har krav på dette og dette, men det er noe annet å gjøre 
noe med det. Mange kvir seg for å gjøre noe med det. Vi vet verdighetsgarantien og vet 
hva som ligger i bunn, men vi kvir oss for å ta skrittet i retning at å søke plass i sykehjem 
for et familiemedlem som snart bør være der. Så det er komplisert ja, vi har hørt om 
verdighetsgarantien. Samtidig kan familiemedlemmer hjelpe til med å bidra til å skape et 
verdig liv. 
 
Tror du de eldre i Molde kommune er fornøyd med tilbudene sine?  
Det blir gjennomført mye godt omsorgsarbeid, ja. Jeg har ikke detaljkunnskap om slik. 
Men min oppfatning er ja – de er fornøyde. Og jeg vet jo at i Molde så fører de dialog med 
beboerne i institusjon om tiltak og om endring av tiltak hvis de har behov for det, 
omorganiseringen i Norge. Da blir det da samtaler med den enkelte, for å oppdatere de om 
hva som skjer. Så ja – jeg tror det er mye god omsorg innenfor også den detaljerte 
omsorgen. Det som går til media er kun når noen er fortvilet og tar kontakt for å oppgi 
frustrasjon, og slik vil det alltid også være. Det er svært sjeldent at det kommer folk med 
noe godt og positivt å si. Men jeg vet at det er mange som er fornøyd, så jeg vil ikke si det 
er krise i Molde, det vil jeg nok ikke si. Men at vi er hardt presset – ja, det er vi.  
 
De ansatte føler jo selvsagt like sterkt ovenfor de dem omgås med i det daglige, og der er 
det mye frustrasjon og fortvilelse som er ute å går. De opplever jo at de blir presset på 
rammer, på tid og bemanning og på plass. Så vi skulle ha vært «slik og slik og slik», men 
vi må konsentrere oss om at vi har kanskje ikke den omsorgsplassen som ville ha vært best 
for den personen, så vi må gjøre det beste ut av det vi kan gjøre i vår situasjon. 
 
Vi mener også at dette med brukermedvirkning kunne ha vært bedre. Vi har også presset på 
ulike tiltak. Nå skal dette utredes, og da regner vi med at den utredningen munner ut i at 
det blir opprettet brukerutvalg, i alle fall et, vi hadde kanskje ønska oss noe flere, men vi 
trenger jo ikke et utvalg for et hvert tilfelle, så håpet er at det kommer. 
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For å gi den enkelte ulike behov en verdig mulighet til å være med på å gi uttrykk for sine 
behov og meninger. Du kan sitte på et kontor og intellektuelt se for deg ut i fra en 
oppfatning av hvilke mennesker du har med behov rundt om kring, kan man tenke seg at 
«ja, her er det behov for å sette inn tiltak som er sånn og sånn og sånn» og så gjør du dette 
på et rent faglig grunnlag. Men da mener jeg at da viser du ikke det mennesket som har 
behov, den verdige respekt og behandlingen det menneske har krav på når man skal utvikle 
tilbud. 
 
Når man snakker om at man må flytte over på sykehjem. Det er snakk om å bryte opp et 
hjem. Du har kanskje levd som en familie, sammen med familie og barn i alle år, og 
kanskje nå må en av de inn i et kommunalt omsorgstilbud og flytte hjemme ifra. Bare tenk 
på den prosessen og alle de tankene som skjer i sinnet til et mennesket når de innser at «nå 
går det denne veien». Det gjelder ikke bare for vedkommende som da har behov for 
tilbudet, men det skjer jo det samme med den gjenværende ektefelle og for barn og 
barnebarn som opplever da denne endrede situasjonen. 
 
Vi mener det at brukermedvirkning er viktig, og det er derfor vi har stresset litt med dette 
med brukerutvalg da. Vi mener at det kan bli mer formalisert, og nå håper vi på at det blir 
gjort noe med. 
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Vedlegg 3: 
 
Intervju med Margret H. Rødberg  
- Rådgiver i fagseksjonen pleie og omsorg 
 
Hvor lenge har du vært rådgiver i fagseksjonen?  
Jeg har vært rådgiver her i 20 år.  
 
Hvilke funksjoner/oppgaver har fagseksjonen? 
Vi er koordinerende enhet for omsorgsdistriktet og jobber med planleggingsoppgaver, 
strategi og utvikling og utredningsarbeid. Vi har ansvar for kvalitetsutvikling og 
koordinerer veldig mye. Vi deltar mye i prosjektarbeid og fagutviklingsarbeid. Alt som 
hører til det overordnedet går på fagseksjonen. 
 
Hvordan oppfatter du begrepet verdighet?  
Ut i fra hvilke lovverk og forskrifter for hva vi skal tildele tilbud fra, holder vi oss innenfor 
rammene vi har. Brukerne får medbestemmelse innenfor det vi er med på å forvalte. Og 
respekt har mye med det å gjøre. Vi behandler folk med respekt. Medbestemmelse og 
respekt er riktige ord for å beskrivelse verdighet. Jeg tror det at vi er lyttende og 
imøtekommende og vi at vi kan strekke oss lengre – det går på verdighet. 
 
Hva synes du «et verdig tjenestetilbud» skal inneholde?  
Når vi snakker om et tjenestetilbud så snakker vi om så mange forskjellige tilbud, men at 
vi lytter til de, hører hva de sier og tilrettelegger slik de har behov for. Så enkelt, men så 
vanskelig også. Går mye på personlig egenhet på å behandle folk skikkelig. 
 
Hvordan synes du verdighetsbegrepet har blitt ivaretatt av Molde kommune? Synes 
du at kommunen i dag gir et «verdig tilbud»? 
Ja, man kan alltid strekke seg etter bedre tilbud, men vi som tjenesteytere må forholde oss 
til de økonomiske rammene vi har fått tildelt, og da får vi ikke gjort noe mer, men det vi 
må vektlegge er å yte gode tjenester på de tilbudene vi gir.  
Går mye på holdningene hos de ansatte også. Da må man forholde seg etter hvordan man 
har fått opplæring til å gjøre og prøve å få en kvalitativ standard etter det. Vi skulle jo 
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ønske oss flere fagfolk og flere ansatte slik at vi kunne få de rette hodene og de med rett 
kompetanse. Rekruttering og kompetanse er viktige begreper for oss. Vi har en filosofi i 
Molde Kommune som heter Rosefilosofien, som går ut på: R – respekt, O – omsorg, S – 
samarbeid, E – effektivitet.  
Også har vi jo etiske retningslinjer og når man ser på alle disse begrepene sammen, så kan 
vi se på begrepet verdighet. Det gis mye opplæring, mange etiske aspekter og det med 
etikk har mye i grunnlaget som går på verdighet.  
 
Hva tror du Molde kommune kan gjøre bedre? 
Alt utviklingsarbeid setter man lys på alle slags aspekter. Ingen er perfekte, og er det noen 
som sier de er fullkommen, tror jeg ikke på de heller. Vi har jo ikke så mange klagesaker, 
men vi greier jo ikke å tilfredsstille alle til enhver tid. Men kommunene gir tjenester ut ifra 
lovverk og saksbehandler man etter hvilke behov hver enkelt bruker har og der man må 
fylle kriteriene. Det er ikke nok med at man har lyst på – og derfor så skal du få, verdighet 
i den sammenheng er å gi utfyllende behandling når behovet er der.  
 
Tror du de eldre i Molde kommune er kjent med lovens bestemmelser om at de har et 
spesifisert krav om å bli tilbudt et verdig tilbud?  
Det er jeg usikker på, men mange har sikkert hørt om verdighetsgarantien, det regner jeg 
med - for dette har blitt ganske kjent den siste tiden, og blitt mye snakket om. Dette gjelder 
jo ikke kun de eldre, men vi behandler saker for alle aldersgrupper i fagseksjonen, og 
mange av disse er jo yngre aldersgrupper enn den du tar for deg.  
Det er jo ikke godt å vite om folk har hørt om dette, men ja – det regner jeg egentlig med.  
 
Når de som saksbehandler - de greier kanskje ikke å ta høyde for alle tilbud med tanke på å 
gi brukermedvirkning, det er jo så, men det å ta høyde for de fleste og behovene til de 
fleste tror jeg jo at de gjør så godt de kan. Det går på kriterier om du er syk nok og om du 
fyller disse kriteriene. Skulle man ha tatt hensyn til alle sine behov og alle sine synspunkt, 
ville nok alle kommuner ha druknet i arbeid. Det betyr jo ikke at de som ikke får plass, 
ikke får et verdig tilbud. Selv om de får avslag. Du kan jo få et annet tilbud vi har, et annet 
tilbud som vi mener er godt nok, så har jo brukeren mulighet til å klage om man da ikke er 
fornøyd. Det er jo de formelle spillereglene. Vi prøver jo å tilfredsstille alle så langt det er 
mulig, men man kan ikke høre på alt og alle. Man må ta høyde for å ta de tilbudene som vi 
kan gi. 
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Tror du de eldre i Molde kommune er fornøyd med tilbudene sine?  
Ja, vi har brukerundersøkelser på det, så de som får tilbud, de er jo fornøyde. Men de som 
da har fått nei, er jo kanskje misfornøyde. Alle har ikke behov selv om de mener det selv. 
Vi har jo spurt de som har fått undersøkelsen, og dette gjelder jo flere nivåer, både på 
sykehjem og hjemmehjelp og hjemmesykepleie. Vi har jo mange tjenester vi ikke har 
brukerundersøkelser på, det er jo bare slik det er. Så i hovedsak vil det gå på sykehjem og 
praktisk bistand, som da er hovedområdene. 
 
 
 
